19/12/2024 Behandling af vaskulaer demens

NATIONALT
VIDENSCENTER
FOR DEMENS

Behandling af vaskulzer demens

Vaskuleer demens kan ikke helbredes, men yderligere forvaerring af
sygdommen kan i nogen grad forebygges.

Den forebyggende behandling retter sig mod de vaskulaere risikofaktorer, fx rygestop, blodtryksregulerende,
blodfortyndende eller kolesterolseenkende behandling, behandling af type 2-diabetes m.v. Behandlingen tilpasses
individuelt, da risikofaktorerne er forskellige fra person til person.

Hvis der er pavist infarkter i hjernen, anbefaler man sadvanligvis medicin, der forebygger blodpropper - det vil sige
hjertemagnyl (acetylsalicylsyre) i lav dosis og medicin, der haammer trombocytfunktionen (dipyridamol). Der er ikke
evidens for behandling med trombocytheemmere, nar der ikke er apopleksi.

Ved kronisk atrieflimren kan antikoagulationsbehandling (med warfarin) vaere indiceret. Den forebyggende
behandling fortsaetter i reglen livslangt med henblik pa at forebygge nye blodpropper. Aktuelt foreligger der dog ikke
evidens for, at behandlingen modvirker forveerring af demens.

Forhgjet blodtryk kan behandles med flere typer medicin, men ogsé motion, rygestop og en nedsaettelse af
alkoholforbruget kan medvirke til at normalisere blodtrykket. Der er ikke evidens for generelt at anbefale
kolesterolsenkende behandling med statiner ved vaskulzer demens.

Hverken kolinesterasehzemmere eller memantin er godkendt til behandling af vaskulzer demens, men disse
lzegemidler kan veere relevante ved blandingsformer af vaskuleer demens og Alzheimers sygdom.
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